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RESUMEN 

Con el propósito de conocer la presencia de anticuerpos contra 
el virus de la Encefalitis Equina Venezolana, en la población humana 
del Distrito Mara, Estado Zulia, Venezuela, se tomaron entre junio, 
julio y septiembre de 1988, 239 muestras de sanp-e. Estas prove~ían 
de las poblaciones de San Rafael de Mara (78), Santa Cruz de Mara 
(69). Carrasquero (33), 4 Bocas-La Sierrita (33), Isla de San Carlos 
(7) e Isla de Toas (19). Las muestras fueron ordenadas de acuerdo 
al sexo y edad. De los sujetos estudiados, 89 fueron menores de 15 
afios y 150. de 15 afios y más. 

Utilizando el método de inhibición de la hemaglutinación, se 
encontró que del total de muestras. 224 resultaron negativas. repre­
sentando un 93.7%. Quince tuvieron títulos superiores a 1:20, lo 
que representó solo un 6,3% de positividad. De estos resultados se 
desprende que la mayoría de la población estudiada no tenía anti­
cuerpos contra el virus de la Encefalitis Equina Venezolana. sobre 
todo los niños nacidos después de la última epidemia ocurrida en 
1973, lo cual representa un alerta sobre la situación inmunológica 
de la población de este Distrito en relación a este virus, y que en 
cualquier momento puede originarse una nueva epidemia. 

INTRODUCCION 

Los Distritos Mara y Páez de la Guajira Venezolana han sido afectados frecuente­
mente por las epidemias del virus de la Encefalitis Equina Venezolana (EEV) b. 2). 
las ep idemias de los años 1968 (8) y 1969 (6) han sido estudiadas exhaustivamente 
comprobándose que después de muchos años, los anticuerpos persistían. 
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En 1973 se presenta una nueva epidemia de EEV que afectó principalmente el 
Distrito Páez, lográndose aislar el virus de équidos (4) y registrándose 817 casos en hu­
manos (5). 

Entre 1973 Y 1974 se vacunaron 4000 équidos en los Distritos Mara, Páez, Mara­
caibo, Perijá, Sucre y Miranda del Estado Zulia. Se cree que esta vacunación evitó la 
aparición de nuevos casos al proteger indirectamente a la población humana b), ya 
que no se han presentado más casos hasta la fecha. 

El propósito de este trabajo fué constatar la presencia de anticuerpos en la pobla­
ción humana del Distrito Mara. 

MATERIAL Y METODO 

El diseño del tamaño de la muestra se realizó tomando en cuenta como parámetro 
la situación observada en el Distrito Páez (9) en donde se obtuvo un 84% de negativos 
y un 16% de positivos, con un nivel de confianza del 0,95 y un error máximo permi­
sible de 3,3. Las muestras por localidad y edad « 15 años y 15 años más) se tomaron 
en función de la población registrada en el último Censo Nacional de Población y dis­
tribuídos proporcionalmente. El número total de individuos a estudiar se distribuyó 
por localidad, edad y sexo (ver Tabla 1). 

Se elaboró una encuesta individual que incluyó: nombre, edad, sexo, lugar de 
nacimiento, dirección actual, oficio, tiempo de permanencia en el lugar y si había 
viajado recientemente fuera del DiSUito. Esta información fue recabada de cada indi­
viduo objeto del estudio. Posteriormente se les tomó una muestra de sangre venosa 
utilizando inyectadoras desechables. El suero obtenido se procesó en los laboratorios 
del Instituto de Investigaciones Clínicas, determinando el título de anticuerpos contra 
EEV mediante la técnica de inhibición de hemaglutinación de Clarke y Casals (3) con­
siderando positivos aquellos sueros que tuvieran títulos de 1:20 o más. 

La información obtenida se presenta en tablas estadísticas en donde se discrimi­
nan las variables: localidad, edad y sexo, utilizándose el porcentaje como medida de 
resumen; en cuanto al análisis comparativo se aplicó la prueba de las diferencias entre 
el parámetro de dos distribuciones binomiales utilizando el 0,95 como nivel de signi­
ficancia (z =/2). 

RESULTADOS 

En la Tabla 11 se observa que de las 239 muestras totales, 224 resultaron negativas 
(97,7%) en porcentajes elevados individualmente que superan el 89% de los mismos 
en todas las localidades estudiadas. . 
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TABLA 1 


CLASIFICACION DE LOS INDIVIDUOS ESTUDIADOS 


Edad Sexo 

N" % < 15a. 15 a. y + Varones Hembras
Poblaciones 

total N° % N" % N" % N" % 

San Rafael de Mara 78 32,6 34 43,5 44 56,4 24 30,7 54 69,2 

Santa Cruz de Mara 69 28,8 22 31,8 47 68,1 22 31,8 47 68,1 

La Siernta-4 Bocas 33 13,8 8 24,2 25 75,7 7 21,2 26 78,7 

Carrasquero 33 13,8 16 48,4 17 51,5 10 40,2 23 69,6 

Isla de San Carlos 7 2,9 O O 7 100,0 3 42,8 4 57,1 

Isla de Toas 19 7,9 9 47,3 10 52,6 11 57,8 8 42,1 

Total 239 100,0 89 37,2 150 62,7 77 32,2 162 67,7 

TABLA 11 


E.E.V.: DISTRIBUCION POR POBLACION DE LOS RESULTADOS NEGATIVOS 

DISTRITO MARA. 1988 


N" negativos
Poblaciones % 

Total muestras 

San Rafael de Mara 70/78 89,7 

Santa Cruz de Mara 63/69 91,3 

La Síernta-4 Bocas 33/33 100,0 

Carrasquero 32/33 96,9 

Isla de San Carlos 7/7 100,0 

Isla de Toas 19119 100,0 

Total 224/239 93,7 

85 



86 

Anticuerpos contra EEV en humanos del Dtto. Mara 

En la Tabla III se observa la distribución de las muestras negativas según las po­
blaciones estudiadas. De las 89 muestras provenientes de menores de 15 años, 88 
fueron negativas (98,9%) y de las 150 de mayores de 15 años, 136 resultaron nega­
tivas (90,1%). Cuando se consideran estos resu~tados negativos comparados por edad, 
se observa que existe una diferencia porcentual del 8,2% (98,9 vs 90,1), que desde el 
punto de vista estadístico es significativo (p < 0,05), pudiéndose afirmar que la situa­
ción por grupo de edad es diferente (p < 0,001). 

TABLA III 

E.E.V.: DISTRIBUCION DE LOS RESULTADOS NEGATIVOS POR POBLACION 
y EDAD. DISTRITO MARA. 1988. 

Edad 

Poblaciones < 15 años 15 años y más Total 
Wneg N°neg Wneg 

Total 
% 

Total 
% 

Total 
% 

San Rafael de Mara 33/34 97,1 37,44 84,1 70/78 89,7 

Santa Cruz de Mara 22/22 100,0 40/47 85,1 63/69 91,3 

La Sierrita-4 Bocas 8/8 100,0 25/25 100,0 33/33 100,0 

Carrasquero 16/16 100,0 16/17 94,1 32/33 96,9 

Isla de San Carlos O O 7/7 100,0 7/7 100,0 

Isla de Toas 9/9 100,0 10/10 100,0 19/19 100,0 

Total 88/89 98,9 136/150 90,7 224/239 93,7 

Las variaciones porcentuales estudiadas en los menores de 15 años, fueron desde 
91,1% en San Rafael de Mara hasta el 100% en el resto de las poblaciones estudiadas, 
y en el grupo de los 15 años y más desde 84,1% en San Rafael de Mara hasta el 100% 
en La Sierrita-4 Bocas, San Carlos e Isla de Toas. 

Cuando se distribuyó la población de negativos por sexo, se encontró un porcen­
taje similar en la población femenina (93,2%) en relación a la masculina (94/8%). Los 
porcentajes en el sexo femenino oscilaron entre el 85/2% en San Rafael de Mara al 
100% en La Sierrita-4 Bocas, Carrasquero, San Carlos e Isla de Toas. En el sexo mascu­
lino/ el valor más bajo se encontró en Santa Cruz de Mara, con el 86,4%/ mientras que 
en San Rafael de Mara, La Sierrita-4 Bocas, San Carlos e Isla de Toas, fué del 100%. 
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DISCUSIDN 

De los resultados obtenidos se concluye que un 93,7% de la población del Distrito 
Mara resultó negativa. Ello corrobora la aseveración de que no ha habido actividad 
viral desde 1973, cuando se presentó la última epidemia de EEV en la Guajira Vene­
zolana (4, 6). 

Cuando se compararon, en relación al porcentaje de negatividad, los grupos de 
edades de 15 años y más y los menores de 15 años, se encontró diferencia significa­
tiva (90,70f0 vs 98,8%), lo que revela que la situación por grupo de edad es diferente, 
con un predominio evidente del grupo de menores de 15 años. 

Los porcentajes de negativos entre las poblaciones, variaron muy poco: desde un 
97,l0f0 en San Rafael de Mara, hasta el 100% en el resto de las poblaciones estudiadas, 
entre los menores de 15 años. Entre el grupo de 15 años y más, el porcentaje osciló 
entre un 84,1% en San Rafael de Mara hasta el 100% en las otras poblaciones. En re­
lación al sexo, no hubo diferencia significativa. 

En una encuesta realizada en 1986 en las poblaciones de Carretal, Cojoro y Para­
guaipoa, del Distrito Páez (9), se encontró que de 192 muestras procesadas, 161 fueron 
negativas (84,7%) resultados que al compararlos con los obtenidos en este trabajo 

.(93,70f0) son diferentes estadísticamente (p < 0,001) lo que pone en evidencia que en 
este Distrito, siendo la negatividad mayor, existe un riesgo más elevado de una epide­
mia de mayores proporciones. 

En relación a los positivos encontrados en este Distrito Mara, solo 15 casos presen­
taron títulos mayores de 1:20, lo que representó un 6,3% de positividad, mientras 
que en la encuesta de 1986, realizada en el Distrito Páez (9) el porcentaje fué del 
35%. Probablemente estos anticuerpos provengan de una epidemia anterior ocurrida 
en el Distrito Mara en 1969, ya que prácticamente todos los positivos fueron indivi· 
duos mayores de 15 años, y en un estudio anterior, realizado por nosotros ho) demos­
tramos la persistencia de títulos altos, 9 años más tarde, en pacientes que sufrieron 
la enfermedad durante dicha epidemia. Si comparamos los resultados de esta encuesta 
realizada en 1988 en donde se encontró solo un 1,1 % de positivos 0/88) en menores 
de 15 años, y 9,3% en los mayores de 15 años (14/150), con los resultados reportados 
después de la epidemia de 1969, última epidemia que afectara en gran proporción 
este Distrito Mara (6), en donde se encontró un promedio de 33% de positivos, distri· 
buidos uniformemente entre todas las edades, concluimos que hubo un notable des­
censo en el número de seropositivos. 

Esto contrasta con los resultados obtenidos en el Distrito Páez (9), donde los anti· 
cuerpos de la población estudiada se mantuvieron en los mismos niveles desde 1973, 
fecha de la última epidemia presentada en ese distrito, hasta 1986, cuando se realizó 
la última encuesta. Esto podría deberse a que el Distrito Mara es considerado como 
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zona no endémica (6), mientras que en el Distrito Páez, la persistencia de los anticuer­
pos puede deberse a que se trata de una zona epizoótica y los anticuerpos obtenidos 
durante las epidemias permanecen altos ya que el virus mantiene un foco enzoótico 
que irrumpe periódicamente. 

En conclusión, si en estos dos distritos estudiados entre 1986 y 1988 (431 indi­
viduos), se obtuvo un promedio de 89,3% de resultados negativos, se evidencia que 
un alto número de individues están expuestos en estas zonas a padecer la enfermedad, 
trayendo consigo una epidemia de proporciones incalculables. 
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ABSTRACT 

Antibodies against Venezuelan Equine Encephalitis Virus in the human population of 
Mara District, Zulia State. Venezuela. Ryder S. (Instituto de Investigaciones Clínicas, 
Facultad de Medicina, Apartado 1151, Maracaibo, Venezuela), Bracho, D. Invest CHn 
31(2): 83-89, 1990.- Antibodies against Venezuelan Equine Encephalitis Virus 
(VEEV) were studied in the human population of Mara District, Zulia 8tate, Vene­
zuela. Two hundred thirty nine blood samples were taken from the towns of San Ra· 
fael de Mara, Santa Cruz de Mara, La Sierrita·4 Bocas, Carrasquero, Isla de San Carlos 
e Isla de Toas, during june. july and september, 1988. Donors samples were classified 
by age, sex and serological titres. Eighty nine were less than 15 years old (37,2%) and 
150, ovar 15 years old (62,7%). From the 239 samples, 224 were negative (93,7%) 
and 15 positiva (6,3%), Our results indicate that must of the population from the 
studied towns were negative for VEEV antibodies and being exposed to the disease. 
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